
bitte wenden → 

Nachweis über die Aufbewahrung von Schusswaffen und Munition 
 
1. Angaben zur Person 

Name, ggfls. Geburtsname, Vorname 

 
Geburtsdatum 

Anschrift 

 
Geburtsort 

Telefon (auch tagsüber) 

 
Fax, E-Mail 

 
2. Angaben zum Waffenbesitz 

 Ich besitze Kurzwaffen Anzahl:  

 Ich besitze Langwaffen  Anzahl:  

 Ich besitze Wechsel/Austauschläufe Anzahl:  

 Ich besitze Sonstiges (z.B. Einstecklauf, etc) Anzahl:  

 
3. Ort der Schusswaffenaufbewahrung 

 bewohntes Gebäude    unbewohntes Gebäude  Schützenhaus 

 ( Verein  ) 

Standort des Waffenschrankes/Tresores  

 obige Adresse  folgende Adresse  

 
4. Art der Schusswaffenaufbewahrung 

 Ich verwahre die Waffe/n in folgenden klassifizierten Waffenschränken/Tresoren: 

Angabe der 
Sicherheitsstuf
e z.B. A oder B 

oder Wider-
standsgrad 0 

oder 1 

Leergewicht 
in kg 

Anzahl der 
insgesamt 

darin 
verwahrten 
Langwaffen 

und 
Wechselläufe 

Anzahl der 
insgesamt 

darin 
verwahrten 
Kurzwaffen 

und 
Wechselläufe 

Behältnis hat 
zusätzlich 

abschließbares 
Innenfach 
(wenn ja, 

Sicherheitsstufe 
angeben) 

Behältnis ist an 
Boden oder 

Wand befestigt 

 

Klassifizierung 
nachweisbar 

durch 
Rechnung oder 

Typenschild 

Ja Nein Ja Nein Ja Nein 

          

          

          

 Ich verwahre die Waffe/n in einem Behältnis ohne Klassifizierung: 
Art (z.B. Schrank, Truhe, Kiste etc.) 

 
Material (z.B. Stahl, Holz, Blech etc.) 

 
Leergewicht (ca. in kg angeben) 

 
Art und Anzahl der Verriegelungen/Schlossart 

 
Befestigung an Wand/Boden? 

 Ja                    
 

 Nein 

 Ich verwahre meine Waffe/n aufgrund der häuslichen Gemeinschaft zusammen mit 
folgendem Berechtigten auf: 
Name, Vorname, Anschrift des/der anderen Waffenbesitzers/Waffenbesitzerin 

 



 Sonstige Verwahrung (bitte beschreiben): 
 

 

 

 
5. Art der Munitionsaufbewahrung 

 Getrennt von den Waffen 

 in einem Stahlblechschrank mit Stangenriegelschloss 

 getrennt von den Waffen in einem Behältnis genügend  
     Sicherheitsstufe A nach VDMA 24992 

 getrennt von den Waffen in einem Behältnis genügend  
     Sicherheitsstufe B nach VDMA 24992 

 wie folgt (bitte beschreiben Sie Ihr Aufbewahrungsbehältnis) 

 

 

 
6. Sonstige Bemerkungen (z.B. Alarmanlage) 

 

 

 
7. Die v.g. Angaben weise ich nach durch 

 Kaufbeleg, aus dem sich die Klassifizierung ergibt 

 Zertifikat, aus dem sich die Klassifizierung ergibt 

 3 Fotos des Waffenschrankes/der Waffenschränke (1 Foto geschlossener Zustand, 1 
Foto geöffneter Zustand, 1 Foto auf dem der Waffenschrank und das Typenschild zu 
sehen sind) 

 

Zur besseren Zuordnung bitte alle von Ihnen eingereichten 
Nachweise mit Ihrem Namen und Geburtsdatum versehen! 
 
 
Meine Angaben sind vollständig und entsprechen der Wahrheit. 
 
 
________________________________   ___________________________ 
(Ort, Datum)       Unterschrift 
 
 
 
Dieses Formblatt bitte vollständig ausgefüllt und unterschrieben zurück an: 
 
Regionalverband Saarbrücken 
Waffenbehörde 
Europaallee 11 
66113 Saarbrücken 
 


